
холодильная камера (t-18С)              


  
В ГБУ БО «Управление ветеринарии г.Брянска»
Испытательная лаборатория
Юридический адрес:241007г. Брянск, ул. Вали Сафроновой,89 
Адрес места осуществления деятельности: 241007г. Брянск, ул. Вали 
Сафроновой,89
                                                                          Тел: 8(4832) 66-67-88 E-mail:.ldo32.ldo@yandex.ru




  
СОПРОВОДИТЕЛЬНЫЙ ДОКУМЕНТ

При этом направляется ________ проб_ (масса проб_кг,л,шт.)______________________________ 
                                                                                      (кол-во проб)                                                                                                                          _______________________________________________________________________________________ 
                                                                                                                             (наименование продукции)
__________________________________________ _____________________________________
                                                                                                                                  (НД на продукцию)
принадлежащ(___) ______________________________________________________________________________________
                                                                                  (наименование владельца, адрес хозяйства/фермы)
____________________________________________________________________________________________________________
для  проведения  лабораторных исследований по показателям*:

	Микробиологические исследования
	                   Другие исследования

	КМАФАнМ
	
	
	

	сальмонеллы
	
	
	

	листерия (L. monocytogenes)
	
	
	

	БГКП

	
	
	

	Staphylococcus aureus
	
	
	

	Бактерии рода Proteus
	
	
	

	
	
	
	


* (нужное отметитьv)
[bookmark: _GoBack]Цель исследования:  ________________________________________________________________
                                                                                                           (в порядке планового контроля и наблюдения; усиленный лабораторный контроль,; подозрение на опасность в ветсанотношении; 
___________________________________________________________________________________________________
получении информации о недоброкачественности; нарушении условий хранения, при обращении владельца перемещаемого (перевозимого объекта)
Дата и время отбора пробы ______________________________________________________________________________________
Проба упакована в _________________________и опечатана__________________________________________________________
                                                (наименование упаковки)                                                     (маркировка пробы, номер пломбы)
Акт отбора проб №_______ от « _____» __________________2023г. прилагается.
Пробы направил:__________________________________________________________________________________
                              (должность, подпись, Ф. И. О. контактный телефон ветеринарного специалиста)
______________________________________________________________________________________________________________

Представитель владельца продукции ____________________________________________________________________________
                                                                  (должность, подпись, Ф. И. О. контактный телефон)
____________________________________________________________________________________________________________
М.п.
                               
	Отметка ИЛ  о доставке проб
Дата и время поступления материала: __________________2023 г.   ______ч. ________мин. доставлено проб: __________________, забраковано проб: _______________________________________________
                                                                                                                                                                                                                              (Кол-во, причина)
Пробы доставил:________________________________________________________________________
                                                                 (должность, Ф.И.О., подпись)
                                                                                  
Пробы принял: подпись ________________Ф. И. О. ___________________________________________




